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夜型生活による食べる力の低下と身体変化
はじめに
「食べる力（eating competence）」は、様々な
食の経験を通じて習得され、食への関心や知識、
自分の身体を大切にできる態度や実践力として生
涯の健康管理に関わる。出生後授乳期から育成さ
れ、空腹感や食欲、自分で進んで食べようとする
食べる意欲が基盤となる。これまでに、「食べる
力」の評価を行い、食物の嗜好性及び生活形態と
の関連性 1）、加齢による「食べる力」の習得の特
性を明らかとした。これらの結果から、「食べる
力」は幼少期からの経験や環境によって異なるだ
けでなく、一度形成された後も、加齢やその時の
生活環境、生活習慣等によって変化すると考えら
れる。栄養教育においては、「食べる力」の詳細
をアセスメントし、適切な教育内容を選択してい
くことが必要であると考える。
一方、生活習慣病予防を目的とした特定健康診
査・保健指導においては、保健指導参加者には効
果がみられるものの、健診受診率の低迷や、保健
指導に該当しない者（40 歳未満者や情報提供レ
ベル・動機づけ支援レベルの者等）への教育効果
の低さが問題視されている 2）。このことは、予防
の段階においては、健康管理への意識が希薄に
なっていることが原因の１つと考えられる。
思春期までの栄養教育については、食育基本法
や栄養教諭制度などにより、以前よりも広がりを
みせている。しかし、10 代後半～30 代において
は、栄養教育の機会が少なく、ライフスタイルが
夜型化する環境が多いため、それまでに培われて
きた「食べる力」が低下しやすい。平成 21 年度
国民健康・栄養調査によると、20～30 代では食
に関する知識は高まっているが、実践態度は低い
のが現状である 3）。また、朝食欠食が習慣化しや
すいのもこの年代である。特定健診の対象となる
40 代以降に比べ、20～30 代では自覚できる健康
問題は少ないため、生活習慣病予防への意識は低
くなりやすい。将来の疾病予防を意識し、食の実
践に繋げるために何を教育すべきかは大きな課題
である。
本研究では、20 代女性において、生活習慣の
違いによって食べる力がどのように異なり、身体
状況や健康管理への意識とどのように関連してい
るのか実態調査を行った。
調査方法
健康で喫煙習慣のない女子大生 16 名を対象に、
食べる力の評価及び味覚官能検査、食欲、食習
慣、生活習慣、身体状況等に関する調査を行っ
た。本研究の実施にあたり、対象者には事前に口
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頭及び文書で説明を行い、同意を得た。また、本
研究は東北女子大学研究倫理委員会の承認を得て
行った。調査は 2010 年 7 月から 2011 年 6 月の期
間で 4 回行った。各調査日では、身体状況等の日
内変動を調べるために朝食（8：00）、昼食（12：
00）、間食（16：00）、夕食（20：00）の 4 回の食
事毎に味覚及び食欲、体温等の各種測定を行っ
た。これらは食事の摂取内容により影響を受ける
ため、実験日の前日の夕食から当日の食事を統一
した。栄養価は日本人の食事摂取基準を参考にし
た。調査内容の詳細を以下に示す（表 1 ）。
1 ）食べる力の評価
「食べる力」の測定には、ecSatter調査票 4）5）
を再検討し、日本人の食習慣にあうように改良し
た独自の調査票を用いた 1）。34 項目の質問を、
Satterらの概念に基づいた４つの分野（食態度、
食物の受容、内的調整、食に関するスキル）で構
成した。回答は４段階の選択肢とし、点数化して
分析を行った。
2 ）味覚官能検査
全口腔法により 4 基本味の味覚認知閾値測定
を行った。各呈味物質は、甘味はスクロース
（C12H22O11）、塩味は塩化ナトリウム（NaCl）、酸
味はクエン酸（C3C4（OH）（COOH）3）、苦味はカフェ
イン（C8H10N4O2）を用いた。各溶液の濃度について
は、甘味及び塩味は 300mM、酸味は 100mM、
苦味は 50mM になるように蒸留水で調整し、各
溶液を 2 倍希釈して甘味、塩味、酸味は 11 段階、
苦味は 10 段階の濃度溶液をそれぞれ調整した。
試験を行う味の順番は無作為に行い、正答が 2
回連続したときの試液濃度を味覚認知閾値とした。
3 ）食欲の測定 6）
各食前の食欲はVisual analog scales（視覚的
アナログ目盛り法，以下VASsとする）により測
定した）。左端を「食べたくない」、右端を「食べ
たい」とした 100mmの水平線上であてはまる位
置に×印を記入し、左端からの長さを測定値とし
た。
4 ）生活活動強度
各調査日において、調査日 3 週間前から生活習
慣記録機ライフコーダ（SUZUKEN，GS／Me）
を装着し、起床時から就寝時までの 2 分毎の身体
活動レベルを測定した。測定値を用いて、朝
（5：00～11：00）と夜（20：00～ 2 ：00）の各時
間帯で 1 時間当たりの活動量を算出した。
5 ）食習慣・生活習慣に関する調査
味覚調査当日に、食習慣や生活習慣に関して自
記式のアンケート調査を行った。また、各調査時
季で食物摂取頻度調査（エクセル栄養君FFQ）
を行った。
6 ）身体測定
体重及び体組成は、マルチ周波数体組成計
（TANITA, MC-190 ／MC-190EM）を用いて、調
査日の昼食前に測定を行った。また、各食事の食
前食後に体温を測定した。測定部位は、腋窩及び
肩甲骨周辺、指先で行った。腋窩での測定には電
子体温計（TERUMO, ET-C202P01）、肩甲骨周
辺及び指先では照射温度計（カスタム，IR-303）
を用いた。
統計処理はSPSS19.0J for Windows（IBM）を
用い、群間比較はT検定、相関関係はPearsonの
相関係数による検定を行った。また、季節的変化
については、二元配置分散分析を行った。食べる
力の質問項目別の検定にはFisherの直接法を用
表1　実験食の栄養価
エネルギー タンパク質 脂質 炭水化物 食塩 カルシウム
朝食 502.0 19.0 13.9 75.2 0.1 163
昼食 654.0 29.4 17.7 93.1 5.1 40
間食 206.0 5.2 9.4 24.9 0 2.1
夕食 639.3 28.8 9.7 108.3 5.7 71
１日合計 2001.3 82.4 50.7 301.5 10.9 276.1
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いた。有意水準はp＜ 0.05 とした。
結果
1 ．朝型・夜型の生活習慣
朝（ 5：00～11：00） と 夜（20：00～ 2：00）
の 1 時間当たりの活動量を比較し、朝の活動量が
夜の活動量より多い者を朝型群、夜の活動量が多
い群を夜型群とした。ただし、朝の活動量が多い
者のうち、夜との差がほとんどなく、朝の活動量
が非常に少ない（15 未満）1 名については、夜型
群とした。
朝型群と夜型群の朝と夜の活動強度を比較した
（図 1）。朝の活動量は朝型群で有意に多く、夜の
活動量は生活習慣による違いはみられなかった。
また、各調査時季での 1 日の平均歩数を比較する
と、1 年を通して朝型群と夜型群に有意な差はみ
られなかった（図 2 ）。
朝型群と夜型群の起床時刻、就寝時刻、睡眠時
間を比較した（図 3 ）。夜型群は朝型群に比べ、
起床時刻が有意に遅く、就寝時刻も遅い傾向がみ
られた。また、睡眠時間は、夜型群の方が有意に
長かった。
2 ．生活習慣の違いによる食べる力の低下
朝型群と夜型群の食べる力の得点を比較した
（図 4 ）。食べる力の総合得点は朝型群に比べ、夜
型群の方が有意に低かった。分野別に比較する
と、夜型群は「食物の受容」と「食事スキル」の
2 分野で有意に得点が低く、問題が多くみられ
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図1　朝と夜の活動量の違い
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図2　平均歩数の季節的変化
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図3　朝型群と夜型群の生活習慣の違い
図4　生活習慣による食べる力の違い
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た。各分野における質問項目別に比較すると、
「食物の受容」分野では、「あまり興味のない食材
でも健康に大切なものであれば食べることができ
る」や「いろいろな食材を積極的に食べるように
している」、「地産地消や旬を大切にして食事をし
ている」の 3 項目について夜型群の方が当てはま
らない者が有意に多かった。「食事スキル」分野
では、「3 食欠かさず食べる」や「規則的な食生
活を送っている」、「栄養バランスを考えて食べて
いる」などを含む 5 項目で夜型群の方が当てはま
らない者が有意に多かった。
3 ．朝型・夜型の生活習慣と体型の違い
体脂肪率は 1 年を通して朝型群と夜型群で違い
はみられず、夏から冬にかけて増加した（図 5 ）。
しかし、BMIと体脂肪率の相関関係を比較する
と、両群ともにBMIが増加するほど体脂肪率も
増えるが、夜型群の方が体脂肪は増加しやすい傾
向がみられた（図 6 ）。
4 ．生活習慣の違いと食習慣
朝型群と夜型群の食習慣を比較した（表 2 ）。
食物摂取頻度調査の結果、朝型群と夜型群の摂取
エネルギー量及びPFCバランスに有意な差は認
められなかった。
食事時刻については、夜型群で朝食時刻が遅い
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図5　生活習慣の違いと体脂肪率 図6　BMI と体脂肪率の関係
表2　生活習慣の違いによる食習慣への影響
朝型群 夜型群
P（%） 13.9 13.5
F（%） 29.5 30.8
C（%） 56.6 55.7
朝食時刻 7 ：10 8 ：43
昼食時刻 12：11 12：28
夕食時刻 18：34 18：16
エネルギ （ーkcal） 1840 ± 103.7 1639 ± 157.4
朝食を欠食すること
がある者（人） 0（0％） 7（78％）
図7　朝食前の甘味閾値と食欲











 
V
A
S
s










  


47夜型生活による食べる力の低下と身体変化
習慣がみられた。昼食及び夕食時刻については朝
型群と夜型群で差はみられなかった。また、朝食
欠食の習慣は、夜型群のみでみられた。
5 ．生活習慣の違いと身体変化
生活習慣の違いにより、味覚や食欲、熱産生な
どの身体状況の変化がみられるかを調べた（図
7、8）。味覚では、朝食前に測定した甘味の閾値
が夜型群で有意に高くなり、朝の甘味感受性の低
下がみられた。また、VASsによる朝食前の食欲
では、夜型群は朝型群に比べ、朝食前の食欲が低
下した。甘味閾値及び食欲のいずれも、朝食以外
の食事では両群に違いはみられなかった。
肩甲骨部分には、褐色脂肪組織が多く、食事誘
導性熱産生により体温上昇がみられると考えられ
る。肩甲骨部分の体温について、食事の前後の変
化を比較すると、夜型群は朝型群に比べ、食後の
体温上昇が有意に低下した。
考察
生活習慣の違いは、一般に朝型と夜型に分類さ
れるが、その定義は明確ではない。本調査では、
対象者の朝（5：00～11：00）と夜（20：00～2：
00）の 1 時間あたりの運動量を基準に朝型群と夜
型群に分けた。1 日の平均歩数は年間を通して両
群に差はなかったが、夜型群は朝の活動量が少な
く、1 日の活動のリズムに違いがみられた。夜型
群は起床時刻が遅く、朝遅くまで寝ているため、
睡眠時間は長い傾向がみられた。
これらの生活習慣の違いによって、食生活や健
康状態にどのような影響を与えるかを検討した。
食べる力については、夜型群で低下し、特に「食
物の受容」と「食事スキル」の 2 分野の得点が低
かった。「食物の受容」分野の結果から、好き嫌
いは両群にみられるにもかかわらず、健康を考え
て食べる意欲や食への関心は朝型群で強く、夜型
群で低下した。また、朝型群では地場産物への関
心が高く、そのことも食べる意欲に影響を与えた
と考えられる。「食事スキル」の分野では、夜型
群で欠食習慣や不規則な食生活がみられ、生活習
慣の夜型化が影響したと考えられる。「食べる力」
の評価により、夜型生活では、健康管理への意識
が低下し、実際の食生活も乱れることが示された。
体型では、両群に体脂肪率の違いはみられず、
いずれの群も秋から冬にかけて増加しその後減少
する季節的変化がみられた。しかし、BMIと体
脂肪率の関係から、朝型群に比べ、夜型群の方
が、同じBMIでも体脂肪率が高く、脂肪が蓄積
されやすい傾向がみられた。摂取エネルギー量や
PFCバランスでは、大きな違いはみられず、栄
養バランスは類似していた。しかし、食事時刻に
ついては、夜型群の方が朝食時刻は遅く、朝食の
欠食習慣がみられる者が多かった。朝食欠食は食
事誘導性熱産生を低下させることが報告されてい
る 7）- 8）。今回の調査においても、朝食後の肩甲骨
部分の体温変化が夜型群で低下し、食事誘導性熱
産生が朝型群よりも少ないことが示唆された。
さらに、朝食時は、食前の甘味感受性と食欲に
変化がみられた。夜型群では甘味の閾値が高く、
感受性は低下し、食欲も低下した。食事を「食べ
たい」や「おいしい」と感じる刺激は、主観的な
感情であるだけでなく、神経反応として、オレキ
シンの分泌を高めることが報告されている 9）。オ
レキシンは、食欲の調節と筋肉での糖の利用促進
に関わり、睡眠のリズムによって影響を受ける。
今回の調査では夜型群において、食べる意欲と朝
の活動量の低下がみられ、オレキシンの関与が示
唆された。また、朝に甘味感受性が低下したこと
や食前にもかかわらず食欲が低下したことに関し
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図8　肩甲骨周辺部の体温変化
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ては、先行研究よりレプチンの関与が考えられる 6）。
夜型生活や欠食習慣による生活リズムの乱れは、
時間遺伝子にも影響を与え、運動能力の低下や糖
代謝やエネルギー代謝などの代謝異常、食欲亢進
等を引き起こすことが報告されており 10）-11）、将
来的な肥満や生活習慣病のリスクが高まる。
今回の調査から、このような夜型生活の疾病リ
スクを低減させるには、「食べる意欲」の低下を
改善することが重要であると考える。「食べる意
欲」は、「食べる力」の基盤となる能力である
が、その低下が健康管理への意識にも影響し、ま
た食農教育の経験によって影響が軽減された。こ
のように、栄養教育では、個々の食べる力の特性
をアセスメントし、適切な教育内容を選択するこ
とが重要であると考える。今後は、生活習慣の改
善や「食物の受容」及び「食事スキル」分野の改
善に効果的な栄養教育について検討を行い、早い
時期からの効果的な生活習慣病予防につなげたい。
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